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摘要：探索疤痕止痒软化乳膏对于烧伤后瘢痕增生患者的临床疗效。方法：

以 68 例烧伤后瘢痕增生患者作为研究对象，在保证两组患者资料无明显差异的

前提下，将其随机分为两组，治疗组的患者使用超脉冲 CO2激光术治疗后，使用

疤痕止痒软化膏对患处进行涂抹，对照组仅仅使用脉冲 CO2激光术进行治疗，治

疗结束后对两组患者患处的瘢痕面积、硬度、颜色、瘙痒程度和疼痛程度进行比

较，并进行评分。结果：治疗两组瘢痕面积、硬度、颜色、瘙痒程度、疼痛程度

五项指标评分无明显区别，治疗后治疗组的瘢痕面积、硬度、颜色、瘙痒程度、

疼痛程度评分明显低于对照组，P<0.05。结论：疤痕止痒软化乳膏对于烧伤后瘢

痕增生患者而言，具有良好的治疗效果，值得在临床推广。
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1、引言

烧伤是一种严重的事故，会带来极为严重的伤害甚至威胁生命。随着烧伤的

愈合，创面部位会有不同程度的色素沉着和瘢痕增生[1]。瘢痕的增生主要是因为

皮肤损伤后纤维组织过度增生所导致的，一旦瘢痕增生过于严重，则将直接影响

患者愈合的形态和肢体功能的恢复，并伴有疼痛、瘙痒，外观也不如原本的肌肤

平滑，严重影响美观[2]。本次研究旨在探究疤痕止痒软化乳膏联合超脉冲 CO2激

光术对烧伤后瘢痕增生患者的治疗的临床疗效，现报道如下。

2、资料与方法

2.1、一般资料 选取行超脉冲 CO2激光术后的 68 例烧烫伤瘢痕增生患者为

研究对象，患者资料均可得并完整，男 39 例，女 29 例，年龄 4-68 岁，平均年

龄 31.5±6.4 岁。疤痕位于面部 9 例，位于颈部 18 例，位于躯干 16 例，位于四



肢 25例。无其他疾病，无药物过敏史。按照随机分组的方法将 68 例患者分为对

照组和试验组，每组各 34例，并比较各项基线水平数据。

2.2、治疗方法 试验组患者进行超脉冲 CO2激光术治疗后 2周，待伤口完全

愈合后，采用疤痕止痒软化乳膏对烧伤瘢痕处进行治疗，局部外用，每天用药 2

次，早晚各一次，涂药后局部按摩 10分钟，促进药物吸收，此法治疗 6 个月。

治疗过程中患者如有不适感，需要及时进行检查。对照组患者进行超脉冲 CO2

激光术治疗后，涂抹相同质地的安慰剂软膏，每天两次早晚各一次，涂抹后局部

按摩 10分钟。

2.3、疗效评价

治疗前及治疗后第 3、6 月，均由同一名医师对瘢痕进行评估，评估主要根

据临床视诊、触诊及治疗前后数码相片比较等。该医师对试验分组处于盲态。

2.3.1 分别对患者的瘢痕面积、硬度、颜色、瘙痒程度和疼痛程度进行分级

评分，并比较。其中，瘢痕面积按长乘宽计算，其他指标按照无、轻、中、重、

极重分级，分别计 0-5分。

2.3.2 整体疗效评价：对比两组治疗总有效率=(显效+有效)/总数*100%。显

效：患者瘢痕变淡、凸出消失，皮肤光滑且未见感染，瘙痒、疼痛症状消失；有

效：患者症状好转，凸出位置得到显著下降，瘙痒、疼痛症状好转；无效：患者

症状未见好转，瘙痒、疼痛无效甚至加重。

2.3.3 观察患者是否有明显充血、刺痛、水肿等不良反应发生。

2.4、统计学分析 采用 SPSS 16.0 软件做统计学分析，计量资料与计数资料

分别用 t 与χ2检验，P<0.05表示统计差异具有统计学意义。

3、结果

3.1、疗效对比三个月治疗结束后，治疗前后两组组间对比如表 1：在瘢痕面

积、硬度、颜色、瘙痒程度和疼痛程度等五个指标上，治疗前两组疗效评分均没

有显著性区别，P>0.05；治疗后两组的疗效评分均有明显区别，P<0.05。治疗前

后，两组组内对比如表 2，可知试验组在瘢痕面积、硬度、颜色、瘙痒程度和疼

痛程度五个指标上均有明显改善，P<0.05；而对照组对于瘙痒程度和疼痛程度的



改善不够明显，P>0.05，这说明疤痕止痒软化乳膏能够有效缓解患者的瘙痒和疼

痛感。

表 1 两组治疗前后组间疗效评分对比(X±s)

例数

瘢痕面积 硬度 颜色 瘙痒程度 疼痛程度

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

试验组 34 12.25±3.74 1.47±0.51 7.45±2.34 0.67±0.12 7.37±3.59 0.31±0.04 6.51±1.57 0.74±0.11 9.58±3.14 1.55±0.48

对照组 34 11.59±2.88 4.41±0.88 6.98±2.27 2.15±0.29 7.85±3.96 1.89±0.44 7.21±1.62 6.58±1.40 9.10±2.95 8.30±1.69

t - 0.815 16.855 0.841 27.497 -0.524 20.852 1.809 24.249 0.65 46.826

p - >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05

表 2 两组治疗前后组内疗效评分对比(X±s)

例

数

瘢痕面积 硬度 颜色 瘙痒程度 疼痛程度

试验组 对照组 试验组 对照组 试验组 对照组 试验组 对照组 治疗前 治疗后

治

疗

前

68 12.25±3.74 11.59±2.88 7.45±2.34 6.98±2.27 7.37±3.59 7.85±3.96 6.51±1.57 7.21±1.62 9.58±3.14 9.10±2.95

治

疗

后

68 1.47±0.51 4.41±0.88 0.67±0.12 2.15±0.29 0.31±0.04 1.89±0.44 0.74±0.11 6.58±1.40 1.55±0.48 8.30±1.69

t - 16.653 13.902 16.873 12.307 11.466 8.722 21.377 1.176 14.74 1.372

P - <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 >0.05 <0.05 >0.05

3.2、两组治疗结束后总有效率情况如表 3 所示，卡方检验可知试验组总有

效率显著优于对照组，P<0.05。

表 3 两组疗效对比



组别 例数 显效 有效 无效 总有效率（%）

试验组 34 20 12 2 94.20

对照组 34 12 14 8 76.50

X2 - 4.462

P - P＜0.05

3.3、患者不良反应情况：试验组、对照组均未出现水肿、充血、刺痛等不

良反应情况。

4、讨论

烧伤是生活中常见的意外伤害之一，烧伤痊愈后的后遗症最典型的是创面瘢

痕增生，会严重影响美观，影响皮肤的完整性，还会引起患者的疼痛、瘙痒，严

重者影响肢体功能。治疗烧伤后瘢痕增生性患者，超脉冲 CO2激光术是一种临床

行之有效的办法[3]，但其治疗后可能存在继发感染、红肿、增生性瘢痕等副作用，

不利于患者预后，需要对治疗进行优化。本次研究选用疤痕止痒软化乳膏联合超

脉冲 CO2激光术对烧伤后患者的创面处增生性瘢痕进行治疗，效果显著。疤痕止

痒软化乳膏由五倍子、威灵仙、牡丹皮、泽兰、冰片、薄荷脑等中药精制而成，

能够抑制纤维母细胞增生，促进小血管收缩，较少瘢痕供血，以此达到软化和减

少瘢痕的目的[6]。其中，五倍子具有敛肺降火、涩肠止泻、解毒消痈等作用，现

代药理学研究表明，其主要成分是五倍子单宁，能够显著抑制瘢痕成纤维细胞增

殖和胶原蛋白的合成，这在丁继存的研究中有相关论述[8]。中药药典同时记载，

威灵仙、泽兰、牡丹皮具有活血通络，清热凉血之功用；而冰片、薄荷脑则具有

止痒止痛、缓解肿胀的功效。根据活血化瘀、软坚散结的治疗原则，将这些药材

成分合理搭配制成软膏，既能减轻患者的疼痛和瘙痒，又可以防止瘢痕增生，有

助于关节活动，促进瘢痕软化。

综上所述，疤痕止痒软化乳膏联合超脉冲二氧化碳点阵激光通过调节胶原细

胞代谢，提升肥大细胞活性及瘢痕柔韧性，破坏瘢痕微血管系统等治疗烧伤后增

生性瘢痕效果显著，同时疤痕止痒软化乳膏外用可以止痒止痛，降低超脉冲二氧

化碳点阵激光治疗过程中的不良反应，进一步提升治疗效果，值得临床推广应用。
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